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ARTICLE INFO

Background: The elderly population in Gunung Kidul Regency is steadily increasing each
year, with many becoming bedridden as they age. This highlights the urgent need for
training programs that empower family members caring for elderly relatives, particularly
in bedridden care and pressure ulcer prevention. Objective: The training aims to enhance
theunderstanding, attitudes, and skills of family caregivers to provide effective support for
bedridden elderly patients. Method: The program featured interactive lectures, engaging
discussions, and hands-on practice, along with pre-tests and post-tests to evaluate its
effectiveness. Results: Analysis indicated a significant improvement in knowledge and
attitudes, with a paired t-test value (p) of 0.000 (p<0.05). While participants actively
engaged in practical exercises, some occasionally needed reminders about the correct
order of steps. Conclusion: This training successfully improved participants' capabilities
and confidence in caring for bedridden elderly individuals, ultimately enhancing the
quality of care for this vulnerable population.

ABSTRAK

Latar belakang: Populasi lansia di kabupaten Gunung Kidul setiap tahunnya mengalami
kenaikan. Dalam periode hidupnya, lansia akan mengalami aging proses sehingga
berdampak lansia dalam kondisi tirah baring dan timbul luka tekan. Menyikapi hal
tersebut, maka perlu diselenggarakan kegiatan pelatihan kepada anggota keluarga
yang memiliki lansia terkait perawatan tirah baring dan luka tekan. Tujuan: Pengabdian
masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan pemahaman, sikap dan keterampilan
anggota keluarga dalam merawat pasien lansia yang mengalami tirah baring. Metode:
Kegiatan dilaksanakan dengan metode ceramah interaktif, diskusi tanya jawab serta
praktik. Pre-test dan post-test digunakan untuk mengevaluasi keberhasilan pemberian
pelatihan. Hasil: Uji paired t test didapatkan nilai sig (p) 0,000 (p<0,05) mengindikasikan
adanya perubahan pengetahuan dan sikap pada peserta setelah dilakukan pelatihan
perawatan tirah baring dan luka tekan. Untuk keterampilan, semua kelompok
mempraktekkan secara aktif, meskipun ada beberapa langkah yang terlewati atau lupa
dilakukan. Kesimpulan: Kegiatan pelatihan ini mampu meningkatkan pengetahuan dan
sikap peserta yang dapat membantu mengoptimalkan pemberian perawatan kepada
lansia yang mengalami tirah baring dan luka tekan.
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PENDAHULUAN

Jumlah lansia mengalami peningkatan di
Indonesia, sekitar setiap 10 orang penduduk
Indonesia 1 diantaranya adalah lansia (BPS, 2024).
Data laporan dari Gunung Kidul menyebutkan
bahwa 21% dari total penduduk kabupaten
Gunung Kidul (163.265 orang) adalah lansia
(Dukcapil Gunungkidul, 2024). Kelompok yang
dikategorikan lansia ini akan terjadi suatu kondisi
yang disebut aging process yang ditandai dengan
menurunnya fungsi dan struktur anatomi tubuh
sehingga berdampak lansia tidak dapat memenuhi
kebutuhan dasarnya baik secara jasmani, rohani
maupun sosial (WHO, 2024). Dampak dari
menurunnya kemampuan ini mengharuskan lansia
untuk mendapatkan bantuan dari keluarga demi
memenuhi kebutuhan dasarnya (Kusuma et adl.,
2023). Salah satu kasus kesehatan yang sering
dialami lansia adalah luka tekan yang diakibatkan
dari tirah baring yang terlalu lama serta perawatan
tirah baring yang tidak tepat (Kusuma et al., 2023).

GunungKidulmerupakansalahsatukabupaten
di Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta, terletak
di dataran tinggi. Beberapa permasalahan yang
ditemukan pada mitra antara lain 21% penduduk
Gunung Kidul masuk dalam populasilansia dengan
kebutuhan akan perawatan kesehatan yang
khusus. Lansia yang mempunyai riwayat penyakit
dan pernah di rawat di rumah sakit ada 25% dari
jumlah lansia dan berisiko membutuhkan bantuan
dalam keseharian. Lansia yang kesehariannya
dalam kondisi tirah baring membutuhkan semua
parawatan dengan dilayani anggota keluarga
lainnya. Pemberian materi dan pelatihan khusus
kepada kader kesehatan dan anggota keluarga
yang merawat lansia dengan kasus tirah baring
selama ini belum pernah diberikan baik dari pihak
puskesmas maupun pihak lain yang kompeten.

Penting untuk keluarga yang memiliki lansia
dengan kondisi tirah baring mendapatkan
pelatihan demi meningkatkan pengetahuan dan
kemampuan dalam memberikan perawatan
kepada lansia (Kusuma et al., 2023).

Berdasarkan permasalahan yang dirasakan
mitra dengan mempertimbangkan kekuatan,
kelemahan dan peluang dan hambatan yang ada,
maka solusi yang disepakati dengan mitra dalam
rangka memecahkan masalah tersebut adalah
memberikanpelatihantentangtatacaraperawatan
pasien tirah baring di rumah dan perawatan luka
tekan. Tujuan kegiatan pengabdian masyarakat
ini meliputi meningkatkan pengetahuan, sikap
dan keterampilan tentang perawatan pasien tirah
baring di rumah. Indikator keberhasilan kegiatan
dilihat dari peningkatan skor pengetahuan dan
sikap sebelum dan setelah pemberian materi.

METODE

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilakukan
dengan memberikan pelatihan perawatan tirah
baring dan luka tekan kepada peserta. Kegiatan
dilaksanakan pada 24 November 2024, dengan
dihadiri sejumlah 60 orang. Pelatihan dilakukan di
ruang publik SD Qurrotu A’yun Playen, Kabupaten
Gungung Kidul. Tahap persiapan dilakukan oleh
mitra sasaran yang bertugas sebagai panitia
pelaksana seperta mengkondusifkan peserta,
mempersiapkan peralatan seperti meja panjang
untuk bed patient, LCD proyektor, serta bahan
untuk rawat luka (kassa, NaCL, plester, tulle). Tahap
pelaksanaan diawali dengan pengerjaan pre-test
terlebih dahulu (Gambar 1). Pre-test terdiri dari
delapan soal untuk menganalisis pengetahuan,
dan lima soal untuk menganalisis tentang sikap
(Tabel 1 dan 2).

Tabel 1. Daftar Pertanyaan untuk Mengukur Tingkat Pengetahuan

No Soal

1 Lansia adalah kelompok usia di atas 60 tahun

2 Pasien tirah baring di rumah sering uring-uringan

3 Pasien tirah baring yang tidak bisa mengontrol BAK dan BAB tidak

wajib sholat

4  Luka tekan terjadi karena pasien tidak dilakukan perubahan posisi

tubuh secara teratur

5 Memandikan pasien di atas tempat tidur tidak perlu sabun, cukup

dilap

6 Penggunaan bedpan bisa dilakukan
selangkangan pasien

7 Pasien tirah baring tidak perlu keramas

Mengganti sprei bisa dilakukan tanpa harus mengangkat pasien

langsung dari

Jawaban
Benar Salah
Benar Salah
Benar Salah
Benar Salah
Benar Salah
depan Benar Salah
Benar Salah
Benar Salah
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Tabel 2. Daftar Pertanyaan untuk Mengukur Sikap

No Item Sangat Setuju Setuju Tidak Setuju Sangat Tidak Setuju
4 3 2 1
1 Posisi tidur pasien tirah baring di buat O O O O
miring kanan dan miring kiri secara
teratur
2 Memandikan pasien tirah baring,
cukup di lap dengan air tanpa sabun = = = -
3 Pasien dalam kondisi tirah baring lama
akan beresiko mengalami infeksi paru- O O O O
paru
4  Luka tekan akan terjadi ketika pasien
terbaring dalam posisi yang sama = - - -
dalam waktu yang lama
5 Keluarga perlu melatih gerakan-
gerakan anggota tubuh pasien tirah O O O O
baring untuk mencegah kekakuan
sendi
Setelah itu pelatihan dimulai dengan  merawat muka, rambut, sikat gigi, kemudian cara

pemberian materi dalam bentuk power point dan
disampaikan kepada peserta dengan metode
ceramah, yang terbagi menjadi dua sub tema,
yaitu permasalahan yang dialami oleh pasien
tirah baring seperti pneumonia, luka tekan, infeksi
saluran kemih dan atropi. Tema kedua tentang
cara atau upaya untuk mencegah komplikasi-
komplikasi akibat tirah baring (Gambar 2). Pada
akhir kegiatan, materi kegiatan diberikan kepada
mitra sasaran dalam bentuk softfile.

Gambar 1. Pemberian Materi tentang Tirah Baring
dan Komplikasinya

Tahapan berikutnya dilanjutkan dengan
simulasi perawatan tirah baring dan luka tekan.
Perawatan pasien tirah baring dimulai dengan cara

memandikan dimulai dari tangan, dada, perut.
Dilanjutkan dengan perawatan perineal/kelamin,
kemudian perawatan kaki, dan terakhir perawatan
punggung belakang. Lalu, peserta juga diajari cara
mengganti sprei dan sarung bantal tanpa harus
memindah pasien dari atas tempat tidur (Gambar

Simulasi Perawatan Pasien diatas

Gambar 2.
Tempat Tidur

Tahapan simulasi yang terakhir yaitu cara
merawat luka decubitus atau luka tekan yang
sering terjadi pada pasien tirah baring. Perawatan
dimulai dengan membersihkan luka dengan Nadl,
kemudian dikeringkan, setelah itu ditutup dengan
lapisan tulle dan diberi penutup luar kasa lalu di
plester (Gambar 3).
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Gambar 3. Tahapan Perawatan Luka Tekan

Monitoring dilakukan kepada peserta selama
proses pemberian materi. Secara keseluruhan
peserta  terlihat  antusias  mendengarkan
pemaparan materi. Monitoring juga dilakukan
pada sesi praktik, pemateri dan tim mendatangi
setiap kelompok untuk melihat ketepatan dan
keseuaian antara materi yang diberikan dengan
praktik yang dilakukan peserta (Gambar 4).

3. o

Gambar 4. Praktek Mandiri Setiap Kelompok

Tabel 3. Gambaran Karakteristik Demografi Peserta

Evaluasi  kegiatan  dilakukan  dengan
pengerjaan post-test untuk melihat apakah
terdapat peningkatan pengetahuan dan sikap
peserta setelah mengikuti pelatihan perawatan
tirah baring dan luka tekan. Juga evaluasi dari
pesertaterkait sarana prasarana, ketepatan waktu,
kejelasan dalam pemberian materi, konsumsi dan
kenyamanan tempat pelatihan dilakukan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Gambaran Karakteristik Demografi Peserta

Peserta yang hadir dalam pelatihan perawatan
tirah baring dan luka tekan berjumlah 60 orang,
dengan gambaran karakteristik demografi sebagai
berikut (Tabel 3).

Peserta yang hadir dalam pelatihan perawatan
tirah baring dan luka tekan didominasi oleh usia
dewasa pertengahan sebanyak 38 orang (63,3%)
dengan pendidikan terbanyak pada jenjang SMA
yaitu 30 orang (50,0%). Usia dewasa pertengahan
merupakan usia dimana proses pendidikan dan
pengajaran berlangsung cepat dan efektif untuk
diberikan pelatihan (Tharu et al, 2022). Daya
tangkap dan pola pikir seseorang sejalan dengan
bertambahnya usia individu, individu dengan usia
yang lebih tinggi memiliki informasi yang lebih
banyak dan beragam dari individu dengan usia
lebih rendah atau lebih muda (Sari et al., 2024).
Semakin bertambahnya usia seseorang, maka
tingkat pengetahuannya akan semakin meningkat
termasuk dalam penerimaan informasi baru
(Tharu et al., 2022).

Data Frekuensi (n) Persentase (%)

Usia

Dewasa awal 19 31,7

Dewasa pertengahan 38 63,3

Lansia 3 5,0
Tingkat Pendidikan

S2 1 1,7

S1/D3 13 2,7

SMA 30 50,0

SMP 13 21,7

SD 3 5,0
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Tingkat pendidikan merupakan salah satu
faktor tingginya penerimaan terhadap informasi
baru, dimana semakin tinggi tingkat pendidikan
seseorang maka kemampuan untuk melakukan
praktik dari pelatihan atau informasi baru yang
didapatkan akan semakin baik (Tharu et al., 2022).
Individu dengan tingkat pendidikan yang lebih
tinggi memiliki kemampuan untuk menganalisis,
mengidentifikasi, memecahkan masalah serta
mengakses informasi terkait perawatan luka

tekan lebih baik dari individu yang memiliki tingkat
pendidikan dibawahnya (Sen dan Kilic, 2024).
Hal ini status pendidikan yang tinggi memiliki
pengaruh terhadap kualitas perawatan yang
diberikan, seseorang dengan tingkat pendidikan
rendah berpeluang lebih tinggi dalam memberikan
perawatan yang kurang tepat dikarenakan
pemahaman yang rendah terhadap informasi yang
didapatkan (Tharu et al., 2022).

Tabel 4. Persebaran Jawaban Benar dan Salah untuk Setiap Item Pertanyaan Tingkat Pengetahuan

No Item Soal

Jawaban Pre-test Jawaban Post-test

1 Lansia adalah kelompok usia di atas 60 tahun

2 Pasien tirah baring di rumah sering uring-
uringan

3 Pasien tirah baring yang tidak bisa mengontrol
BAK dan BAB tidak wajib sholat

4  Lukatekanterjadikarenapasientidak dilakukan
perubahan posisi tubuh secara teratur

5 Memandikan pasien di atas tempat tidur tidak
perlu sabun, cukup dilap

6 Penggunaan bedpan bisa dilakukan langsung
dari depan selangkangan pasien

7 Pasien tirah baring tidak perlu keramas

Mengganti sprei bisa dilakukan tanpa harus
mengangkat pasien

Benar Salah Benar Salah
93,33% 6,67% 93,33% 6,67%
95,00% 5,00% 98,33% 1,67%
85,00% 15,00% 91,67% 8,33%
98,33% 1,67% 100,00% 0,00%
83.33% 16.67% 96,67% 3,33%
23,33% 76,67% 36,67% 63,33%
93,33% 6,67% 96,67% 3,33%
81,67% 18,33% 100,00% 0,00%

Tabel4menunjukkanbahwasebelumpelatihan
terdapat empat pertanyaan yang paling sulit
dijawab oleh peserta yaitu metode penggunaan
bedpan, diikuti oleh item boleh tidaknya pasien
pasien sholat sementara kondisinya tidak dapat
mengontrol BAK/BAB, penggunaan sabun ketika

memandikan pasien di atas tempat tidur serta
metode mengganti sprei saat ada pasien di atas
tempat tidur. Setelah pelatihan, satu pertanyaan
masih tampak kesulitan dijawab oleh peserta,
yaitu metode penggunaan bedpan.

Tabel 5. Perbandingan Nilai Pengetahuan Peserta Sebelum (Pre-test) dan Setelah (Post-test) diberikan

Pelatihan Perawatan Tirah Baring dan Luka Tekan

Nilai Pre-test Post-test
Frekuensi (%) Frekuensi (%)
<60 1 1,7 0 0
60-70 1 18,3 2 3,3
71-80 31 51,7 7 1,7
81-90 13 21,7 32 53,3
91-100 4 6,7 19 31,7

Hasil Tabel 5 menunjukkan terdapat kenaikan
pengetahuan peserta yang sebelumnya mayoritas
mendapat nilai 71-80, menjadi 81-90. Jumlah

peserta yang mendapat nilai 100 juga meningkat
setelah pelatihan.
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Tabel 6. Perbandingan Level Sikap Antara Sebelum (Pre-test) dan Setelah (Post-test) Tindakan

Pre-test Post-test
Frekuensi %) Frekuensi %)
Sikap Kurang Baik 35 58,3 7 11,7
Sikap Baik 25 41,7 53 83,3

Hasil Tabel 6 menunjukkan sikap peserta
setelah diberikan pelatihan perawatan tirah baring
dan luka tekan didominasi oleh kategori memiliki
sikap yang baik 88,3 % dimana sebelumnya hanya

41,7%. Sikap kurang baik ditetapkan ketika hasil
penilaian instrument memperoleh skor <80, dan
sikap baik ditunjukkan dengan skor minimal 8o.

Tabel 7. Perbedaan Pengetahuan dan Sikap Peserta Sebelum dan Setelah Pelatihan

Mean Std. Deviation Sig. (2-tailed)
Pair 1 Tingkat Pengetahuan Pre-test dan -1,27067 1,35178 0,000
Post-test
Pair 2 Level Sikap Pre-test dan Post-test -8,0000 7,4330 0,000
Analisis Paired T-test dilakukan dengan  tekan (Alabdulhadiet al., 2024).

menggunakan aplikasi pengolahan data untuk
mengetahui  apakah  terdapat perbedaan
pengetahuan dan sikap peserta sebelum dan
setelah mengikutipelatihan perawatantirah baring
dan luka tekan. Hasil pengolahan data didapatkan
nilai sig (p) 0,000 (p<0,05) menunjukkan bahwa
terdapat perubahan nilai pre-test dan post-
test yang mengindikasikan adanya perubahan
pengetahuan dan sikap pada peserta setelah
dilakukan pelatihan perawatan tirah baring dan
luka tekan.

Pengindraan dari suatu objek melalui panca
indra  merupakan langkah awal seseorang
memperoleh pengetahuan (Asmarani et al., 2021).
Kurangnya pengetahuan berhubungan dengan
pemberian praktik perawatan luka tekan yang
kurang memadai (Sari et al., 2025). Pemberian
pelatihan perawatan luka tekan terbukti
meningkatkan kemampuan pemberian perawatan
yang signifikan, hal ini terlihat dari meningkatnya
nilai post-test dan follow-up yang menjadi bukti
statistik adanya peningkatan kemampuan dalam
pemberian perawatan luka tekan (Ibrahiem dan
El-Maksoud, 2021; Sari et al., 2025). Pemberian
pelatihan perawatan luka tekan secara signifikan
meningkatkan skor pengetahuan akan perawatan
luka tekan yang baik, benar dan berkualitas (Sen
dan Kilic, 2024). Pencegahan serta penanganan
luka tekan yang baik dapat meningkatkan kualitas
hidup pasien21. Hal ini menunjukkan bahwa
pengetahuan terkait perawatan Iluka tekan
merupakan aspek penting yang perlu diperhatikan
untuk mencegah dan menurunkan terjadinya luka

Sikap  negatif ~mendominasi  terhadap
pemberian perawatan luka tekan pada sesi pre-
test, setelah program pelatihan diberikan hasil
menunjukkan terdapat perubahan yang signifikan
terhadap sikap peserta menjadi lebih positif
(Ibrahiem dan El-Maksoud, 2021). Pemberian
pelatihan, selain meningkatkan pengetahuan
juga dapat merubah sikap dari yang sebelumnya
kurang baik menjadi memiliki sikap yang baik
ketika memberikan perawatan (Ibrahiem dan El-
Maksoud, 2021).

Observasi Pelatihan Perawatan Tirah Baring dan
Luka Tekan

Peneliti melakukan observasi selama proses
pelatihan berlangsung dimana peserta berjumlah
60 orang yang telah mendapatkan pelatihan dibagi
menjadi 6 kelompok. Masing-masing kelompok
terdiri atas 10 orang dan setiap kelompok telah
disedikan 1 set alat perawatan tirah baring dan
luka tekan, serta diminta untuk menunjuk satu
anggotanya menjadi propandus. Semua kelompok
bertugas mempraktikkan = bagaimana cara
memberikan perawatan kepada pasientirah baring
dan luka tekan seperti yang sudah disampaikan
dan diajarkan oleh narasumber. Ketika proses
evaluasi dalam bentuk praktik berlangsung,
narasumber bersama tim mendatangi dan melihat
satu persatu kelompok tersebut. Semua peserta
terlihat antusias dalam mempraktikkan materi
yang sudah diajarkan.


https://e-journal.unair.ac.id/dc

Chayati et al. | Darmabakti Cendekia: Journal of Community Service and Engagements 07 (1) 2025 : 22-29 28

Semua kelompok tampak bisa melakukan
perawatan tirah baring dan luka tekan seperti
memandikan pasien, mengganti baju pasien,
mengganti sprei, serta melakukan perawatan
luka pada luka tekan, namun ada yang tidak
sesuai urutan perawatannnya karena lupa. Setiap
kelompok tidak segan untuk bertanya kepada
narasumberdantimapakahlangkahyangdilakukan
sudah sesuai dengan yang diajarkan. Meskipun
secara keseluruhan kelompok dapat bekerja sama
dengan baik, terampil serta bisa menyelesaikan
semua tahapan perawatan namun masih terlihat
kurangnya kerapian dalam proses perawatan
luka tekan. Terdapat beberapa kelompok yang
tidak melakukan pengukuran kassa yang sesuai
dengan luas ataupun lebar luka tekan yang telah
dirawat sebelumnya, sehingga terdapat beberapa
area luka yang masih terlihat ataupun terbuka
karena perekatan dari alat perekat (hepavic) dan
pengukuran kassa penutup luka yang tidak sesuai.

KESIMPULAN DAN SARAN

Kegiatan pengabdian masyarakat dalam
bentuk pelatihan ini mampu meningkatkan
pengetahuan, sikap danketerampilan pesertayang
dapat membantu mengoptimalkan pemberian
perawatan kepada lansia yang mengalami tirah
baring dan luka tekan.

Disarankan untuk pelatihan selanjutnya
lebih ditekankan tentang jenis-jenis alat bantu
yang digunakan untuk membantu BAB atau
BAK pasien di atas tempat tidur, serta tata cara
penggunaannya. Selain itu, untuk yang muslim,
dapat diulang kembali dan lebih diperjelas kembali
terkait hukum ibadah praktis terutama sholat bagi
orang sakit dengan kondisi tirah baring total serta
tata caranya dari sumber yang lebih terpercaya.

UCAPAN TERIMA KASIH

Terima kasih kami ucapkan kepada mitra
yang telah memberikan bantuan seperti
menyediakan tempat kegiatan, mengundang
peserta, menyediakan konsumsi dan sebagian
perlengkapan praktik serta mengupayakan
bantaun pendanaan. Kegiatan pengabdian
masyarakat ini didanai oleh Lembaga Pengabdian
Masyarakat UMY. “Penulis menyatakan tidak
ada konflik kepentingan dengan pihak-pihak
yang terkait dalam kegiatan pengabdian kepada
masyarakat ini”.
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